b (1976) 


Inhaltsverzeichnis / Contents 
Sachregister / Subject index 
Autorenregister / Author index 
Referatenkartei / Abstracts 


Buchbesprechungen / Book review 


Verlag Gerhard W tzstrock - Baden-Baden . Brüssel: Köln 


- 

H 

x 


. 


Herausgeber 


Kühn, H. A., Würzburg - Ottenjann, R., München - Thaler, H., Wien - Gheorghiu, Th., Köln 


Schriftleitung 


Gheorghiu, Th., Köln - Frotz, H., Köln 


Wissenschaftlicher Beirat 


Beck, K., Wiesbaden 
Becker, V., Erlangen 
Bengmark, St., Lund 
Benhamou, J. P., Clichy 
Bonfils, S., Paris 

Classen, M., Hamburg 
Clodi, P. H., Linz 

De Groote, J., Leuven 
Dölle, W., Tübingen 
Elster, K., Bayreuth 
Fahrländer, H., Basel 
Forell, M. M., München 
Franken, F. H., Wuppertal 
Friedmann, G., Köln 
Fritsch, A., Wien 
Frommhold, W., Tübingen 
Goebell, H., Ulm 


Ständige Korrespondenten 


für Nordamerika 


Haemmerli, U. P., Zürich 
Hötzel, D., Bonn 
Irsigler, K., Wien 
Kaess, H., München 
Kasper, H., Würzburg 
Kawai, K., Kyoto 

Klein, H. J., Limburg/Lahn 
Knick, B., Wiesbaden 
Krebs, H. A., Oxford 
Lindner, H., Hamburg 
Lipkin, M., New York 
Mayer, J., Boston 
Miller, G., Solothurn 
Neumayr, A., Wien 
Oette, K., Köln 

Peiper, H.-J., Göttingen 
Pfeiffer, C. J., St. John’s 
Phlippen, R., Köln 
Preisig, R., Bern 


Pfeiffer, C. J., St. John's Newfoundland, Canada 


für Japan K. Kawai, Kyoto 


Schriftleitung: Postfach 41 09 66, D-5000 Köln 41, Tel. 02 21 / 41 0849 


Verlag: G. Witzstrock GmbH, Postfach 509, 7570 Baden-Baden 


Leber Magen Darm wird im Index Medicus (MEDLARS) und Current Contents® (SCI®) geführt. 


Reifferscheid, M., Aachen 
Rick, W., Düsseldorf 
Saunders, St., Capetown 
Schalm, L., Arnhem 
Schmid, M., Zürich 
Schmidt, F. W., Hannover 
Seifert, E., Wilhelmshaven 
Sherlock, Sh., London 
Siegenthaler, W., Zürich 
Siurala, M., Helsinki 
Stadelmann, O., Fürth 
Strohmeyer, G., Düsseldorf 
Summerskill, H. J., Rochester 
Torsoli, A., Roma 
Tygstrup, N., Kobenhavn 
Vandenbroucke, J., Leuven 
Varrö, V., Szeged 
Volkheimer, G., Berlin 
Wiitte, S., Karlsruhe 


Gebiet der angewandten Gastroenterologie und Hepatolo- 
gie, der Diätetik und Ernährungswissenschaft sowie der 
zugehörigen Stoffwechselkrankheiten. Schwerpunkthefte 
mit spezieller Thematik werden bevorzugt herausgegeben. 


Manuskripte sind an die Schriftleitung der Zeitschrift, D-5 
Köln 41, Postfach 41 0966 (Tel. 0221/41 0849) einzusen- 
den. Angenommen werden Arbeiten, die einen Beitrag 
zur Information und Weiterbildung gastroenterologisch 
tätiger Ärzte leisten. Die Beurteilung der eingesandten 
Arbeiten erfolgt anonym durch die Herausgeber und den 
Wissenschaftlichen Beirat. 


1. Übersichtisreierate (vorwiegend auf Anforderung) be- 
arbeiten unter kritischer Stellungnahme des Autors ak- 
tuellen Stand und Fortschritte auf dem Gebiet der Gastro- 
enterologie. 


2. Teilgebietsreiferate bezwecken die didaktische Zusam- 
menfassung engerer gastroenterologischer Thematik, wie 
z. B. Syndrome, diagnostische Methoden, Therapierich- 
tungen etc, 


3. Originalarbeiten sollen kurz und verständlich gefaßte 
Beiträge hauptsächlich aus den Gebieten der gastroentero- 
logischen Diagnostik und Therapie enthalten. Arzneimit- 
telprüfungen müssen pharmako-klinisch und statistisch 
einwandfrei belegt sein. Berichte über eigene Forschungs- 
ergebnisse sollen direkte Beziehungen zur Klinik haben 
und in vereinfachter Form abgefaßt sein. 


4. Unter der Rubrik „Der gastroenterologische Fall“ wer- 
den Beschreibungen besonders lehrreicher Fälle, falls mög- 
lich, in Form eines Rundtischgespräches zwischen Inter- 
nisten, Röntgenologen, Chirurgen, Pathologen etc. ver- 
öffentlicht. 


5. Buchbesprechungen, Kongreßkalender und Personalien. 


6. Literaturreferate aus gastroenterologischen Publikatio- 
nen — eventuell mit getrenntem Kommentar — werden 
auf Karteikarten herausgegeben; ein praktisches Kode- 
system (Nomenklatur in der 1. Ausgabe des jeweiligen 


LEBER MAGEN DARM veröffentlicht Beiträge aus dem 


Jahres) ermöglicht beliebig gestaltete Einordnungen in 
einen entsprechenden Karteikasten. 

Ein ausführliches Sachregister des Bandes erscheint im 
Januar des folgenden Jahres; ein bedruckter Leinen-Ein- 
banddeckel steht den Abonnenten gegen einen Unkosten- 
beitrag zur Verfügung. 

Honorar und Sonderdrucke: Den Autoren stellt der Ver- 
lag ein pro Manuskriptseite oder Literaturreferat berech- 
netes Honorar und 50 freie Sonderdrucke zur Verfügung. 
Weitere Exemplare können zum Selbstkostenpreis gleich- 
zeitig mit der Fahnenkorrektur bestellt werden. 
Nachdruck: Alle Rechte, insbesondere das der Verviel- 
fältigung und Mikrokopie, sowie der Übersetzung für alle 
veröffentlichten Beiträge vorbehalten. Nachdruck, auch 
auszugsweise, nur mit Genehmigung des Verlages. Bei 
Einsendungen an die Schriftleitung wird das Einverständ- 
nis zur vollen oder auszugsweisen Veröffentlichung vor- 
ausgesetzt, wenn gegenteilige Wünsche nicht besonders 
zum Ausdruck gebracht werden. Nicht nur für die mit 
vollem Verfassernamen, sondern auch für die mit abge- 
kürzten Angaben gezeichneten Beiträge sind die Autoren 
inhaltlich verantwortlich, soweit nicht ausdrücklich presse- 
gesetzliche Bestimmungen die Verantwortung der Schrift- 
leitung festlegen. 

Erscheinungsweise: 6 Hefte im Jahr. 

Verlag: Verlag Gerhard Witzstrock GmbH, 7570 Baden- 
Baden, Postfach 509, Bismarckstraße 9, Tel. (0 72 21) 20 47, 


Anzeigenannahme und Verwaltung: gewimed werbege- 
sellschaft mbH, 7570 Baden-Baden, Bismarckstraße 9, Post- 
fach 509, Tel. (0 7221) 2047. Telex 781 162 gewid - z.Z. 
gilt Anzeigenpreisliste 5/1975. 


Bezugspreis: Jährlich DM 66,- zuzüglich Versandgebüh- 
ren. Studenten und Ärzte in nicht vollbezahlter Stellung 
erhalten gegen Nachweis das Jahresabonnement zum 
Preis von DM 33,- zuzüglich Versandgebühren. Bestel- 
lungen nehmen jede Buchhandlung und jedes Postamt 
entgegen. Lieferung läuft weiter, wenn nicht 4 Wochen 
vor Jahresschluß abbestellt wird. Der Bezugspreis ist im 
voraus zu bezahlen. 


HINWEISE FÜR AUTOREN 


Manuskripte 


Umfang: Übersichtsreferate bis 20 Seiten, Teilgebietsrefe- 
rate bis 10 Seiten, Originalarbeiten und Fallbesprechungen 
6-8 Seiten, Literaturreferate °/s bis 1 Seite. 


Einsendurg: In zweifacher Ausfertigung, mit 1'/2-Zeilen- 
abstand und breitem Rand. Die Schriftleitung ist für ver- 
lorengegangene Manuskripte nicht verantwortlich. 


Kopf: Auf separatem Blatt. Nach einem höchstens 2zeiligen 
Titel folgen - getrennt — die abgekürzten Vornamen und 
die Nachnahmen der Autoren, darunter die Klinik(en) bzw. 
Institut(e), in denen die Arbeit verfaßt worden ist. 


Zusammenfassung: Anschließend folgen zwei Zusammen- 
fassungen in deutscher und englischer Sprache mit einem 
Umfang von je 15-20 Zeilen. Im englischen Text werden 
zuerst Autoren angegeben und Titel der Arbeit übersetzt; 
separat sollen 5-10 wichtige Schlüsselwörter vermerkt 
werden. 


Text: Zur besseren Übersicht wird eine Untergliederung 
durch mehrere Zwischentitel und die Anwendung der 
Kleindruckangabe „petit“, z.B. für historische Einleitungen, 
spezielle Methodik, Kasuistik etc., erbeten. 


Nach Möglichkeit sollten geeignete Teile des Textes (z. B. 
Ergebnisse oder Differentialdiagnose) in synoptischer 
Tabellenform verfaßt werden. 


Literaturreierenzen: Veröffentlichungen können im Text 
entweder mit Name und Publikationsjahr — wie z. B.: 
Müller u. Schmidt [1958] oder Schmitz et al. [1970] - oder 
mit Zahlenangabe in Paranthesen (laut Literaturverzeich- 
nis) zitiert werden. 


Arzneimittel: Im Text sind internationale Freinamen 
(„generic names“) erwünscht. Die mit ® gekennzeichneten 
Präparatenamen können unter Herstellerangaben als Fuß- 
noten erwähnt werden. 

Tabellen: Mit römischen Zahlen numeriert und kurzem 
Titel versehen auf separaten Blättern beifügen. 


Abbildungen: Eine angemessene Zahl von Abbildungen, 
wenn erforderlich auch in Farbe, werden kostenfrei ge- 
druckt. Kurven und Diagramme müssen mit Tusche auf 
Pergamentpapier gezeichnet oder als Hochglanzreproduk- 
tionen hiervon eingesandt werden. Fotos als kontrastreiche 
Positive ohne Zwischentöne, Farbabbildungen als Umkehr- 
Dias oder farbgetreue Kopien (negative), Röntgenfilme im 
Original und als Glanzabzug (oder sehr gutes Diapositiv). 


Die Größe der Positive soll 9x 12 oder 13 x 18 cm und die 
entsprechende Schrifthöhe 1,5 bzw. 2 mm (für eine 40 cm 
breite Originalzeichnung 5 mm) betragen, so daß alle be- 
schrifteten Abbildungen skalengleich erscheinen. Auf ihrer 
Rückseite (bzw. auf dem breiten Rand eventueller Zeich- 
nungen) müssen mit weichem Bleistift Erstautorenname, 
Nummer und Satzrichtung eingetragen werden. Sämtliche 
Abbildungen sollen in einem mit Pappdeckel gegen Ab- 
knickung gesicherten und mit Autorennamen und Titel der 
Arbeit gekennzeichneten Umschlag nicht montiert dem 
Manuskript beigefügt werden. 


Legenden: Untereinander, in einem separaten Verzeichnis 
aufstellen. Bei histologischen Bildern Vergrößerung und 
Färbung, bei endoskopischen Aufnahmen Gerät angeben; 
bei Nachdruck aus änderen Publikationen die Beschriftung 
evtl. am Rande ins Deutsche übersetzen und Literaturrefe- 
renzen (die von seiten des Autors das Einverständnis des 
betreffenden Verlages unterstellen!) hinzufügen. 


Fußnoten: Als solche mit Ziffern gekennzeichnet (!, ?) auf 
dem entsprechenden Blatt beifügen. 


Literaturverzeichnis: Nur die im Text direkt zitierten Ver- 
öffentlichungen werden numeriert und in alphabetischer 
Reihenfolge untereinander zusammengestellt: 

a) bei Einzelarbeiten: Schmitt, R., K. Miller, W. Groß: Zur 
Therapie der chronischen Pankreatitis. Klin. Wschr. 46 
(1970), [Band, Jahr, 1. Seite]. 

Abkürzungen der Zeitschriften nach World Medical Peri- 
odicals. 

b) bei Büchern: Reuter, N.: Die Hormone, Bd. III/3. Sprin- 
ger, Berlin-Heidelberg-New York 1969. S. 38 u. 79. 

c) bei Buchbeiträgen: Jochheim, Th.: Immunologische 
Thrombozytopenien. In N. Schneider (Hrsg.): Die Throm- 
bozytenpathologie. Thieme, Stuttgart 1959. 

Adressen der Autoren: Am Ende des Textes. 

Korrekturen 


Dem federführenden Autor werden je 2 Druckfahnen mit 
Klischee-Abzügen zugesandt. In der Fahne sind absolut 
notwendige Ergänzungen bis zu 2 %/o des Textes zulässig. 
Da unsere Druckerei mit Linotype setzt, wird gebeten, von 
größeren raumfordernden Korrekturen abzusehen. Im 
Umbruch sind nur noch Verbesserungen der sinnentstel- 
lenden Druckfehler möglıch. 

Ein Exemplar der Korrekturen muß innerhalb 8 Tagen 
vom Autor gezeichnet der Schriftleitung zurückgesandt 
werden. Der Bestellstempel für zusätzliche Sonderdrucke 
ist sorgfältig auszufüllen. 


$ 
® 
| 
| 


INHALTSVERZEICHNIS 


Leber Magen Darm, Bd. 6 (1976), Nr. 1 


H. Strosche, K. Draese, C. E. Zöckler (Bad Oeynhausen) 


Der Nabelvenenkatheterismus — diagnostische Bedeutung und therapeu- 
tische Möglichkeiten 


H. Huchzermeyer, G. Luska, J. Freyschmidt (Hannover) 


Antegrade Darstellung der Gallenwege durch perkutane transjugulare Chol- 
angiografie 


L. Nette (Zürich/Schweiz) 


Die Breite des Ductus Wirsungianus und seine Relation zur Organgröße bei 
der chronischen Pankreatitis 


S. Ropertz, K. Wagner (Mönchengladbach u. Bad Mergentheim) 


Die laparoskopische Gallenblasenpunktion — Technik und diagnostische 
Möglichkeiten 


F. Jost, B. Kaiser, Chr. Krause, U. Siehr, J. Veidt, H. Uhlmann (Zell a.H., 
Hamburg u. Berlin) 


Laparoskopie mit zwei Optiken: Verringerung des Risikos — Erhöhung der 
Aussagekraft 


H. Seckfort, W. Busanny-Caspari (Minden) 
Eine ungewöhnliche tödliche Komplikation nach Leberblindpunktion 


H. Imig, H. Molzberger, F. J. Stücker (Köln u. Düren) 
Die Osophagusperforation durch Magensonde 


O. Kronberger, H. Schnack, E. Vyslonzil (Wien/Österreich) 


Erfahrungen mit der submukösen Sklerosierungstechnik bei Osophagus- 
varizenblutungen 


C. Wolpers (Lübeck) 
Auswahl der Gallensteinträger zur Litholyse 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, E. Maranta, A.L. Blum 
(Zürich/Schweiz) 


Gastroenterologisches Röntgenquiz 1/7: 23-26 


Leber Magen Darm, Bd. 6 (1976), Nr. 2 
Gast-Herausgeber: C. J. Pfeiffer, St. John’s/Canada 


C. J. Pfeiffer (St. John’s, Newfoundland/Canada) 
Epidemiologie des Magenkarzinoms 


P. Correa, C. Cuello, W. Haenszel (New Orleans, Louisiana; Cali, Kolum- 
bien; Bethseda, Maryland/USA) 


Pathogenese des Magenkarzinoms — Epidemiologische Pathologie voran- 
gehender Läsionen 


T. Sugimura, T. Kawachi (Tokio/Japan) 
Das experimentelle Magenkarzinom 


S. C. Skoryna (Montreal, Quebec/Canada) 
Klinisch-experimentelle Korrelationen beim Magenkarzinom 


| 
_ 

V 


L. G. Hanelin, A. R. Margulis (Harbor Campus, Torrance u. San Francisco, 
Kalif./USA) 


Radiologische Diagnostik des Magenkarzinoms 


R. R. Auden, J. A. Barrowman (London/England u. St. John’s Newfoundland/ 
Canada) 


Konservative Therapie des Magenkarzinoms 


Th. Junginger, J. Müller, H. Pichlmaier (Köln) 
Chirurgische Behandlung des Magenkarzinoms 


K. Kawai, M. Nakajima, Y. Akasaka, K. Shimamotu, K. Murakami (Kyoto/ 
Japan) 

Eine neue endoskopische Technik — Die perorale Choledocho-Pankreatiko- 
skopie . . . 


T.-U. Hausamen, A. Austerhoff, W.-P. Fritsch, U. Rehlinghaus (Düsseldorf) 


Endoskopische Möglichkeiten mit dem neuen Panendoskop F?7 bei der Un- 
tersuchung des oberen Gastrointestinaltraktes 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, E. Maranta, A.L. Blum 
(Zürich/Schweiz) 


Gastroenterologisches Röntgenquiz 1/8: 27-29 


D. Urbanitz, P. J. Klein, U. Mödder, W. Feaux de Lacroix, K. D. Grosser 
(Münster u. Köln) 


Lymphangiosis carcinomatosa mit kardiopulmonalem Schock als Leitbefund 
beim Magenkarzinom 


Leber Magen Darm, Bd. 6 (1976), Nr. 3 


N. Shearin, C. J. Pfeiffer (St. John’s, Newfoundland/Kanada) 


Klinische und experimentelle Gastroenterologie in Nordamerika: Einfluß 
der Sexualhormone auf den Gastrointestinaltrakt und Beziehungen zum pep- 
tischen Ulkus 


H. F. Fuchs (Erlangen) 
Kombinierte radiologische Untersuchungstechnik des Magens mit Direkt- 
aufnahmen und verbesserten Indirektaufnahmen 


V. Schumpelick, N. Soehendra (Hamburg) 
Blutendes Ulcus ventriculi nach direktem Magentrauma 


D. Großner, V. Schumpelick, G. Grosse (Hamburg u. Berlin) 
Direktes Magentrauma und Ulkusentstehung bei der Ratte 


G. W. Stauch, I. Boettcher (Oberhausen u. Essen) 
Magensequenz-Szintigrafie und Messung der Entleerungszeit bei vagoto- 
mierten Patienten 


H.-J. Hirt, Th. Junginger, H. Frotz, R. Tismer (Köln) 
Morbus Crohn des Magens 


L. Filippini, E. Nauer (Luzern/Schweiz) 
Das Mallory-Weiss-Syndrom 


H. G. Rohner, S. E. Miederer, E. Wobser, B. Louven (Bonn) 
Endoskopische Untersuchung der paraösophagealen Hiatushernie 


K. Olesch (Cuxhaven) 
Therapie der Refluxösophagitis mittels Sondeninfusion 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, A. L. Blum (Zürich/Schweiz) 
Gastroenterologisches Röntgenquiz 1/9:30-31 .......... .(157), 188 


VI 


163 


168 


172 


180 


185 


: 
| 141 
146 
| m 


Leber Magen Darm, Bd. 6 (1976), Nr. 4 
Gast-Herausgeber: H. Sarles, Marseille/France 


E. Amundsen (Oslo/Norwegen) 
Pathophysiologische Problematik der akuten Pankreatitis 


H. Sarles, O. Tiscornia, J. Sahel (Marseille/Frankreich) 
Ätiologie und Pathogenese der chronischen Pankreatitis 


H. Goebell, J. Hotz (Essen) 
Kalzium, Pankreassekretion und Pankreatitis 


R. Ammann (Zürich/Schweiz) 


Diagnose und Differentialdiagnose der Pankreatitis — klinisch-biochemisches 
Verlaufsprofil und endoskopische retrograde Pankreatikografie 


H. Schmidt, C. Witthöft (Wiesbaden u. Goslar) 
Wert des Provokations(Evokations)-Tests für die Pankreasdiagnostik . . . 


A. Löffler, S. E. Miederer, K. Glänzer (Bonn) 


Endoskopische retrograde Pankreatikografie (ERP) und exokrine Funktion 
bei verschiedenen Pankreatitisformen und Papillenstenose 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, A. L. Blum (Zürich/Schweiz) 
Gastroenterologisches Röntgenquiz 1/10: 32-34 


A. Löffler, A. H. Löffler-Bock, U. Friedrichs (Bonn) 
Hyperlipoproteinämie und Pankreatitis 


Leber Magen Darm, Bd. 6 (1976), Nr. 6) 


Gast-Herausgeber: H. Sarles, Marseille/France 


I. N. Marks, S. Bank, G. O. Barbezat (Cape Town/Südafrika) 
Die Alkoholpankreatitis — Ätiologie, klinische Formen, Komplikationen 


R. Dani, C. E. D. Nogueira (Belo Horizonte/Brasilien) 


Chronische kalzifizierende Pankreatitis in Brasilien — Eine Analyse von 
92 Fällen 


B. J. Vakil (Bombay/Indien) 
Chronische Pankreatitis in Indien 


H. K. Dürr, J. Ch. Bode (Marburg) 
Klinik und Therapie der akuten Pankreatitis 


J.-C. Sarles, H. Sarles (Aubagne u. Marseille/Frankreich) 
Konservative und chirurgische Therapie der chronischen Pankreatitis 


H. G. Scholz (Karlsruhe) 
Rezidivierende akute Pankreatitis — Eine Komplikation von Brunneromen . 300 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, A.L. Blum (Zürich/Schweiz) 
Gastroenterologisches Röntgenquiz 1/11: 35-37 (271), 303 


Leber Magen Darm, Bd. 6 (1976), Nr. 6 


B. S. Blumberg, B. Larouze, W. Th. London, B. Werner, J. E. Hesser, 
I. Millman, G. Saimot, M. Payet (Philadelphia/USA u. Paris/Frankreich) 


Hepatitis B-Infektion und primäres Leberkarzinom 


:: 
| 
272 
| 
| 
VII 


R. Fischer (Bad Kissingen) 


Klinik und Therapie der idiopathischen Hämochromatose. Erfahrungen bei 
51 eigenen Fällen 


H. Shibata, K. Toyama (Kanagawa/Japan) 
Leberstoffwechsel von Farbstoffen beim konstitutionellen Indozyaningrün- 
Retentionssyndrom in Japan 


I. Kaito, S. Sato, T. Ishii (Morioka/Japan) 
LDH-Isoenzymmuster bei Hepatom und Metastasenleber 


G. Kleinberger, R. Kotzaurek, H. Pall, M. Pichler, S. Szeless (Wien/Österreich) 
Parenterale Ernährung bei Coma hepaticum 


H. Kameda (Tokio/Japan) 
Aktueller Stand der klinischen Cholelithiasisforschung in Japan 


H. Huchzermeyer, P. Otto, $S. Seifert (Hannover u. Wilhelmshaven) 


Wertigkeit verschiedener diagnostischer Methoden bei kongenitalen Dila- 
tationen der Gallenwege 


K. J. Paquet, V. Büsing, E. Wobser (Bonn) 


Endoskopische Befunde und Therapietaktik bei Osteomyelosklerose mit 
portaler Hypertension und Osophagusvarizenblutung 


A. Gangl, J. Mlczoch, P. Korn, W. Feigl, G. Grabner (Wien/Österreich) 


Multiple pulmonale Rundherde bei Leberzirrhose — ein diagnostisches 
Problem? 


I. Alawneh (Salzgitter-Bad) 
Die Torsion der Gallenblase 


330 


335 


340 


347 


_ 

361 

VI 


CONTENTS 


Leber Magen Darm, Vol. 6 (1976), No. 1 


H. Strosche, K. Draese, C. E. Zöckler (Bad Oeynhausen/F.R.Germany) 
Catheterization of the umbilical vein, diagnostic and therapeutic relevance 


H. Huchzermeyer, G. Luska, J. Freyschmidt (Hannover/F.R.Germany) 


Antegrade visualization of the biliary duct system by percutaneous trans- 


L. Nette (Zurich/Switzerland) 


The diameter of the pancreatic duct in relation to the size of the organ in 


S. Ropertz, K. Wagner (Mönchengladbach & Bad Mergentheim/F.R.Germany) 


Puncture of the gallbladder during peritoneoscopy — technique and dia- 


F. Jost, B. Kaiser, Chr. Krause, U. Siehr, J. Veidt, H. Uhlmann (Zell a.H., 
Hamburg & Berlin/F.R.Germany) 


Peritoneoscopy with 2 optical devices: reduced risk — better diagnostic 


H. Seckfort, W. Busanny-Caspari (Minden/F.R.Germany) 
Unusual lethal outcome of percutaneous needle biopsy of the liver 


H. Imig, H. Molzberger, F. J. Stücker (Cologne & Düren/F.R.Germany) 
Perforation of the esophagus by gastric tubes . 2 


O. Kronberger, H. Schnack, E. Vyslonzil (Vienna/Austria) 


Technique of submucous sclerosing in patients with bleeding esophageal 


C. Wolpers (Lübeck/F.R.Germany) 
Selection of patients with gallstones for litholysiss . 2 222.20. 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, E. Maranta, A.L. Blum 
(Zurich/Switzerland) 


Gastroenterological X-ray quiz. 1/F: 2326 


Leber Magen Darm, Vol. 6 (1976), No. 2 
Guest-Editor: C. J. Pfeiffer, St. John's/Canada 


C. J. Pfeiffer (St. John’s, Newfoundland/Canada) 
The epidemiology Of gastric . 0.0.10 ja. 


P. Correa, C. Cuello, W. Haenszel (New Orleans, Louisiana; Cali, Colombia 
& Bethseda, Maryland/USA) 

The pathogenesis of gastric carcinoma — Epidemiologic pathology of pre- 


T. Sugimura, T. Kawachi (Tokyo/Japan) 
Experimental gestric cancer 


S. C. Skoryna (Montreal, Quebec/Canada) 
Gastric cancer - An attempt to correlate experimental and clinical findings 


: 
: 
: 
72 
IX 


L. G. Hanelin, A. R. Margulis (Harbor Campus, Torrance & San Francisco, 
Calif./USA) 


Radiologic approaches to gastric cancer 


R. R. Auden, J. A. Barrowman (London/England & St. John’s Newfoundland/ 
Canada) 


The medical management of carcinoma of the stomach 


Th. Junginger, J. Müller, H. Pichlmaier (Cologne/F.R.Germany) 
Surgical management of gastric carcinoma 


K. Kawai, M. Nakajima, Y. Akasaka, K. Shimamotu, K. Murakami (Kyoto/ 
Japan) 
A new endoscopic method: the peroral choledocho-pancreatoscopy 


T.-U. Hausamen, A. Austerhoff, W.-P. Fritsch, U. Rehlinghaus (Düsseldorf/ 
F.R.Germany) 


Endoscopy of the upper gastrointestinal tract with the new panendoscope 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, E. Maranta, A. L. Blum 
(Zurich/Switzerland) 


Gastroenterological X-ray quiz, 1/8: 27-29 (91), 128 


D. Urbanitz, P. J. Klein, U. Mödder, W. Feaux de Lacroix, K. D. Grosser 
(Münster & Cologne/F.R.Germany) 


Lymphangiosis carcinomatosa of the lung and cardiopulmonary shock as 
initial findings in gastric cancer 


Leber Magen Darm, Vol. 6 (1976), No. 3 


N. Shearin, C. J. Pfeiffer (St. John’s, Newfoundland/Canada) 
The role of sex hormones in peptic ulceration and gastrointestinal function 141 


H. F. Fuchs (Erlangen/F.R.Germany) 
Combined technique of radiological examination of the stomach; direct and 


improved indirect X-ray exposure 


V. Schumpelick, N. Soehendra (Hamburg/F.R.Germany) 
Bleeding gastric ulcer after direct traumatism to the abdominal wall 


D. Großner, V. Schumpelick, G. Grosse (Hamburg & Berlin/F.R.Germany) 
Traumatic lesions of the stomach wall and pathogenesis of ulcers in rats 


G. W. Stauch, I. Boettcher (Oberhausen & Essen/F.R.Germany) 

Sequential scintigraphy of the stomach as a means of measuring gastric 
emptying time in patients after vagotomy 

H.-J. Hirt, Th. Junginger, H. Frotz, R. Tismer (Cologne/F.R.Germany) 
Involvment of the stomach in Crohn’s disease 


L. Filippini, E. Nauer (Luzern/Switzerland) 
The Mallory-Weiss syndrome 


H. G. Rohner, S. E. Miederer, E. Wobser, B. Louven (Bonn/F.R.Germany) 
Endoscopy of patients with paraesophageal hernias 


K. Olesch (Cuxhaven/F.R.Germany) 


Treatment of reflux esophagitis by infusion of aluminium hydroxyd gel 
through an esophageal tube 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, A.L. Blum (Zurich/Switzerland) 
Gastroenterological X-ray quiz, 1/9: 30-31 


_ 

168 
| 
| 
| 


Leber Magen Darm, Vol. 6 (1976), No. 4 
Guest-Editor: H. Sarles, Marseille/France 


E. Amundsen (Oslo/Norway) 
Acute pancreatitis. Aspects of the pathophysiology 


H. Sarles, O. Tiscornia, J. Sahel (Marseille/France) 
Pathogenesis of chronic pancreatitis 


H. Goebell, J. Hotz (Essen/F.R.Germany) 
Calcium, pancreatic secretion and pancreatitis 


R. Ammann (Zurich/Switzerland) 


Diagnosis and differential diagnosis of pancreatitis — Diagnostic relevance 
of clinical and biochemical changes during the course of the disease and of 
endoscopic retrograde pancreatography 


H. Schmidt, C. Witthöft (Wiesbaden & Goslar/F.R.Germany) 

Diagnostic relevance of testing the pancreatic function by provocative 
(evocative) enzyme tests 

A. Löffler, S. E. Miederer, K. Glänzer (Bonn/F.R.Germany) 

Pancreatitis and papillary stenosis: Endoscopic retrograde pancreatography 
(ERP) vs. exocrine functional tests 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, A. L. Blum (Zurich/Switzerland) 
Gastroenterological X-ray quiz, 1/10: 32-34 


A. Löffler, A. H. Löffler-Bock, U. Friedrichs (Bonn/F.R.Germany) 
Hyperlipoproteinemia and pancreatitis 


Leber Magen Darm, Vol. 6 (1976), No. 5 
Guest-Editor: H. Sarles, Marseille/France 


I. N. Marks, S. Bank, G. O. Barbezat (Cape Town/South Africa) 
The natural history of alcohol-induced pancreatitis 


R. Dani, C. E. D. Nogueira (Belo Horizonte/Brazil) 
Chronic calcifying pancreatitis in Brazil: Analysis of 92 cases 


B. J. Vakil (Bombay/India) 
Chronic pancreatitis in India 


H.K. Dürr, J. Ch. Bode (Marburg/Lahn/F.R.Germany) 
Clinic and therapy of acute pancreatitis 


J.-C. Sarles, H. Sarles (Aubagne & Marseille/France) 
Medical and surgical management of chronic pancreatitis 


H. G. Scholz (Karlsruhe/F.R.Germany) 
Recurrent acute pancreatitis, a complication of brunneromas 


U. P. Haemmerli, P. Peter, U. von Büren, A.L. Blum (Zurich/Switzerland) 
Gastroenterological X-ray quiz, I/11: 35-37 


Leber Magen Darm, Vol. 6 (1976), No. 6 


B. S. Blumberg, B. Larouze, W. Th. London, B. Werner, J. E. Hesser, 

I. Millman, G. Saimot, M. Payet (Philadelphia/USA & Paris/France) 

The relation of infection with the hepatitis B-agent to primary hepatic 
carcinoma 


235 

309 

xI 


R. Fischer (Bad Kissingen/F.R.Germany) 
Clinic and therapy of idiopathic hemochromatosis. Report of 51 cases 


H. Shibata, K. Toyama (Kanagawa/Japan) 
Liver dye metabolism and constitutional indocyanine green retention syn- 
drome in Japan 


I. Kaito, S. Sato, T. Ishii (Morioka/Japan) 
Serum lactic dehydrogenase isoenzymes in metastatic and primary liver 
carcinoma 


G. Kleinberger, R. Kotzaurek, H. Pall, M. Pichler, S. Szeless (Vienna/Austria) 
Parenteral nutrition in hepatic coma 


H. Kameda (Tokyo/Japan) 
The present state of cholelithiasis research in Japan 


H. Huchzermeyer, P. Otto, S. Seifert (Hannover & Wilhelmshaven/ 
F.R.Germany) 
Diagnostic procedures in congenital dilatation of the bile ducts 


K. J. Paquet, V. Büsing, E. Wobser (Bonn/F.R.Germany) 


Endoscopical findings and therapeutic decision in osteomyelosclerosis asso- 
ciated with portal hypertension and bleeding from esophageal varices . . 358 


A. Gangl, J. Mlczoch, P. Korn, W. Feigl, G. Grabner (Vienna/Austria) 
Multiple nodular densities on chest X-ray in liver cirrhosis — a diagnostic 
problem? 


I. Alawneh (Salzgitter-Bad/F.R.Germany) 
Torsion of the gallbladder 


. 
335 
| | | 
x 


SACHREGISTER/SUBJECT INDEX 


Die alphabetische Klassifizierung verschiedener Begriffe 
erfolgte nach dem nomenklaturmäßig signifikanten Ter- 
minus, z.B. „chronisch-aggressive Hepatitis“ unter „He- 
patitis, chronisch-aggressive“. Die Zahlen hinter den 
Stichwörtern beziehen sich auf Arbeiten (kursiv), Ab- 
schnitte (gerade) oder kurze Erwähnung (in Klammern). 
(St) = tabellarisch erfaßte statistische Daten, die unter 


Abszess 

Leber. 47 
pericholezystitischer „ 47 
retroperitonealer „ 47 
subphrenischer 48 


Aderlaßtherapie 
b. Hämochromatose 321 


Afro-asiatische Pankreatitis s. dort 
Alkoholpankreatitis s. Pankreatitis, alkoholische 
Amino-Mel Hepa 342 


Aminosäurenstoffwechsel 
b. Coma hepaticum s. dort 


Amylase-Clearance 250 


Amyloidose 
radiologische Diagnostik 97, 106 


Analgetika b. akuter Pankreatitis 288, 289 (T) 
Aprotinin b. akuter Pankreatitis 288 
Argemonöl u. Magenkarzinom 66 


Aszites b. Pankreatitis 265 


Babyskop 121 
Blutgruppen u. Magenkarzinom 61 
Boerhaave-Syndrom (33), 175 


Brasilien — chronisch kalzifizierende Pankreatitis in z 
272 


Brunnerome 

u. akute Pankreatitis 300 

endoskopisch retrograde Pankreatikografie 236 
Entartungsrisiko 300 

exokrine Pankreasfunktion 242 

Häufigkeit 300 

Klassifikation 300 


Cachaca 273 
Carman'sches Meniskuszeichen 101 


Chirurgische Therapie d. Magenkarzinoms 113 


„Statistik“ auch synoptisch zusammengetragen sind. 
» = übergeordneter Begriff. 

Stichwörter mit dem Vermerk „s. dort“ müssen unter 
dem entsprechenden Buchstaben ihres 2. Teiles gesucht 
werden. Eponymika sind grundsätzlich nicht unter dem 
Autorennamen, sondern bei „M(orbus)“ oder „Syndrom“ 
zu finden. 


Chirurgische Therapie d. akuten Pankreatitis 289,290 (St) 
Cholangiografie, endoskopische retrograde (ERC) 10 
Cholangiografie, intravenöse 9 


Cholangiografie, perkutane transjugulare 8 
Indikationen 11 
Komplikationen 11 
Kontraindikationen 11 
Literatur 11 
Technik 8 
therapeutische Möglichkeiten 13 
Treffsicherheit 11 
Wertigkeit 11 


Cholangiografie, transhepatische laparoskopische 10 
Cholangiografie, transhepatische perkutane 9 


Choledocho-Pankreatikoskopie, perorale 121 
Choledochoskopie 122 
Pankreatikoskopie 123 
Technik 121 
therapeutische Möglichkeiten 124 


Choledochoskopie, perorale 122 
Choledochozele 356 
Choledochusdilatation 356 
Choledochusdivertikel 356 
Choledochuszyste 355 


Cholelithiasis 

Gallensteinauflösung (Litholyse) 43 
Auswahlkriterien 46 
Cholesterinsteine 44 
Pigmentsteine 43 

Cholelithiasis in Japan 347 
Diagnostik 348 
Epidemiologie 347 
intrahepatische 349 


Chymotrypsin u. akute Pankreatitis 200 
Colon cut-off 259 


Coma hepaticum 
Ernährung 340 
Nährlösung 342 (T), 343 (T) 
klinische Ergebnisse 345 
totale parenterale Ernährung (TPE) 342 


Cystitis emphysematosa 
radiologische Diagnostik (210), 247 


| 
HE | 
5 

u 


Darminfarkt b. oralen Kontrazeptiva 144 Kontraindikationen 20 


Technik 19 
Diabetes u. Pankreas-Provokationstest 233 


Gallenblasentorsion 368 


Diät klinisches Bild 369 
b. akuter Pankreatitis 286 Pathogenese 368 
b. chronischer Pankreatitis 280 Therapie 369 


Dimethylnitrosamin u. Magenkarzinom 65 Gallengangsadenome s. Mikrohamartome, multiple 


Drainage d. Ductus thoracicus b. akuter Pankreatitis 288 Gallensteinauflösung 43 


Dünndarm u. Sexualhormone 143 Gallensteinileus (91), 128, 129 


Gallenwege - kongenitale Dilatationen 


Choledochusdilatationen, kongenitale 356 
Eisenstoffwechsel s. Hämochromatose 
Elastase u. akute Pankreatitis 200 Choledochuszysten 355 
Diagnostik 350 
Endoskopie intrahepatische Gallenwegsdilatationen 354 
s. auch ERP Leberfibrose, kongenitale 351 
Babyskop 121 Leberzysten, kongenitale 352 
endoskopische retrograde Pankreatikografie 224 Mikrohamartome, multiple 350 
Notfallendoskopie 126 M. Caroli 354 
operierter Magen 126 
Technik 125 Gallenwegsdilatationen, segmentale intrahepatische 354 


Endoskopische retrograde Pankreatikografie 224, 245 Gallenwegserkrankungen u. Pankreas-Provokationstest 

b. akuter Pankreatitis 245 232 

b. Papillenstenose 246 

b. chronisch-progredienter Pankreatitis 244 Ganglienblocker b. akuter Pankreatitis 288 
Enzephalopathie, pankreatogene 265 Gastritis, atrophische u. Magenkarzinom 62 
Enzyminhibitoren b. akuter Pankreatitis 288 Gastritis, korrosive 


radiologische Diagnostik 97, 104 
Epidemiologie 311 32 Gastroenteritis, eosinophile 
Cholelithiasie radiologische Diagnostik 105 
HB,-Antigen 310 ff. 
Hepatom 310 ff. 
Magenkarzinom 59, 72 
Pankreatitis, chronische 272, 276 


Gastrointestinale Blutung b. Pankreatitis 265 


Genetik u. kalzifizierende Pankreatitis s. dort 


ERC = endoskopische retrograde Cholangiografie Geografische Pathologie 


Cholelithiasis in Japan 347 


ERP = endoskopische retrograde Pankreatikografie Hepatitis 310 ff. 


Japan 330 
Evokationstest s. Pankreasdiagnostik 


Magenkarzinom 59, 72 
Pankreatitis, afro-asiatische 277 
Pankreatitis, chronische 


Fettgewebslipase u. akute Pankreatitis 201 Brasilien 272 
Indien 276 
Fettleber b. Pankreatitis 264 Südafrika 258 


Pankreatitis, euro-amerikanische 276 
Fettnekrose b. akuter Pankreatitis 201 
Geschlechtsbestimmung u. HB,-Antigen 313 
Fettnekrose, intramedulläre b. Pankreatitis 265 
Geschlechtshormone s. Sexualhormone 
Fundusvarizen 
radiologische Diagnostik 97, 104 Glukagon b. akuter Pankreatitis 286 


Funktionelle gastrointestinale Erkrankung u. Pankreas- 
Provokationstest 232 Hämochromatose, idiopathische 316 
Diabetes 319 
Häufigkeit 317 
Histologie 320, 323 ff. 


Gallenblasenpunktion, laparoskopische 19 klinisches Bild 318 
Befunde 22 (St) Laparoskopie b. „ 319, 327 
direkte 19 Nomenklatur 316 
Indikationen 20 Pankreasfunktion b.„ 327 
indirekte (transhepatische) = (19) Pathogenese 317 
Komplikationen 20 (St), 23 Prognose 328 


XIV 


j| 
| 


Therapie 321 
Aderlaßtherapie 321 
Behandlungsergebnisse 323 (St) 
Chelatbildner 321 

Hämochromatose, sekundäre 316 

Hämobilie 30 

Hämosiderose, primäre s. Hämochromatose 


Hautpigmentierung s. Hämochromatose 


HB;-Antigen u. genetische Faktoren 312 


Hepatitis u. Geschlechtsbestimmung 313 


Hepatitis B-Impfstoff 314 
Hepatom s. Leberkarzinom, primäres 
Hepatovenografie (13) 
Hiatushernie, paraösophageale 
Endoskopie 180 
Zusatzbefunde 183, 184 (St) 
Klassifikation 180 (T) 


Histologie 


Hyperkalzämie u. Pankreassekretion 212 
b. akuter Pankreatitis 213 


Hyperlipoproteinämie u. Pankreatitis s. dort 
Hyperparathyreoidismus u. Pankreassekretion s. dort 


Hyperparathyreoidismus u. Pankreas-Provokationstest 
233 


Hypersiderämie s. Hämochromatose 
Hypertriglyzeridämie u. Pankreatitis 252 


Hyperkalzämie u. Pankreassekretion 212 
b. akuter Pankreatitis 213 


Hypothermie b. akuter Pankreatitis 287 


Ikterus b. Pankreatitis 264 
Immunologie b. kalzifizierender Pankreatitis s. dort 
Indien - chronische Pankreatitis 276 
Indozyaningrün-Retentionssyndrom, konstitutionelles 
(in Japan) 330 

Diagnose 330, 331 (T) 


Eiweißbindung 332 
Leberhistologie 332 


Kallikrein u. akute Pankreatitis 200 
Kalzitonin b. akuter Pankreatitis 287 
Kalzium u. Pankreassekretion s. dort 


Karzinogene 60 
berufliche „ 62 


Kontrazeptiva, orale u. Gastrointestinaltrakt 144 


Laparoskopie 

mit 2 Optiken 26 
Technik 26 
Vorteile 27 
Komplikationen (26) 


LDH-Isoenzymmuster b. Hepatom s. dort 
LDH-Isoenzymmuster b. Metastasenleber s. dort 


Leberabszess 
radiologische Diagnostik (25), 47 


Leberblindpunktion 
Komplikationen, tödliche 29 
bilioportale Fistel 31 
eitrige Pylephlebitis 31 


Lebererkrankungen u. Pankreas-Provokationstest 232 
Leberfibrose, kongenitale 351 
Leberinsuffizienz s. Coma hepaticum 


Leberkarzinom, primäres 
s. auch Metastasenleber 
aı-Antitrypsinmangel u.» 365 
Diagnose 365 
Häufigkeit 364 (St) 
u. Hepatitis B-Infektion 309, 314 (St) 
familiäre Häufung 312 
genetische Faktoren 312 
geografische Verteilung 310 
Geschlechtsverteilung 313, 313 (St) 
HB;-Antigen 311, 311 (St) 
Mutter-Kind-Übertragung 312, 312 (St) 
prophylaktische Maßnahmen 314 
Komplikationen 364 
LDH-Isoenzymmuster 335 
experimentell 336 
klinisch 337, 338 
Lungenmetastasen 365 
paraneoplastische Erscheinungen 364 
Prognose 366 
Symptome 364 (St) 
Therapie 366 


Leberkoma s. Coma hepaticum 
Leberzirrhose 
s. auch Hämochromatose, Leberkarzinom 
pulmonale Rundherde b. 2 361 
Leberzysten, kongenitale 352 


Litholyse 43 


LTHC = laparoskopische, transhepatische Cholangio- 
grafie 


Luftcholangiogramm 129 


Lymphangiosis carcinomatosa d. Lunge 130 


Magenersatz 117 


Magengranulome 
radiologische Diagnostik 97, 103 


Magenkarzinom 
Chemotherapie 110 
BCNU 110 
5-Flurorouracil 110 
chirurgische Therapie, palliative 118 


— 
| 
zu 


chirurgische Therapie, radikale 113 Radiotherapie 111 

Ergebnisse 118 (St) Schnellneutronen-Bestrahlung 111 

erweiterte Eingriffe 116 Überlebensrate u. Penetrationstiefe 113 (St) 

Magenkarzinom, experimentelles 80, 93 

Kardiaresektion 117 u. Grotondi 

Lymphknotenresektion 114 histologisches Bild 81, 86 

b. Magenfrühkarzinom 116 b. Hund 81, 84 ff., 85 (St) 

Metastasierung 83,86 

4 N-Äthyl-N'-nitro-N-nitrosoguanidin (ENNG) 81 

Epidemiologie 59, 72 u. oberflächenaktive Substanzen 84 

Aflatoxin 66 Pathobiochemie 88 

Argemonöl 66 b. Ratten 81 ff., 82 (St) 

atrophische Gastritis 62 ne 88 83 

Blutgruppen 61, 61 (St) 

Entstehungsprozeß, hypothetischer 

epidemiologische Studien 64 (T) 

epidemiologische Typen 
endemische Form 72 
epidemische Form 72 

erbliche Faktoren 61 

Ernährung 65, 77, 77 (St) 

Ernährung u. Letalität 67 (T) 

ethnische Faktoren 62 

familiäre Häufung 61 

geografische Unterschiede 63, 74 (St), 76, 77 (St) Magensarkom 

Geschlechtseinfluß 63 radiologische Diagnostik 97, 103 

hydrografische Faktoren 65 

Hypothese 68, 78 Magenschleimhautregeneration u. Sexualhormone 144 

Letalität 63 (St) 

Nitrosamine 65 Magensekretion u. Sexualhormone 141 ff., 142 (T) 

u... Magensequenz-Szintigrafie 163 


Rasse 62 
Rauchen u. 66 Mallory-Weiss-Syndrom 172 


Salatu.r 77 Ätiopathogenese 172 
Alkoholabusus 172 
Silikate u. Asbest 66 ® 
Diagnose 174 
sozialökonomische Faktoren 62 
Differentialdiagnose 175 
Trinkwasser u.» 76, 76 (St) 
h En Symptome 174 (St) 
vorausgehende Schleimhautläsionen 72 ß 
2 Therapie 176 
experimentelles „ s. dort Ergebnisse 176 (St) 
klinisch-experimentelle Korrelationen 92 3 
klinische Zusammenhänge 93 
konservative Therapie 108 
Analgetika 109 Metastasenleber 
Antazida 109 s. auch Leberkarzinom, primäres 
Carbenoxolon 109 LDH-Isoenzymmuster 335 


Diät 109 experimentell 336 
Kortikosteroide 110 klinisch 337, 338 


symptomatische Behandlung 108 
Terminalstadium 109 Mikrohamartome, multiple 350 
Lymphangiosis carcinomatosa d. Lunge b. M. Caroli 354 
Megavolttherapie 111 

radiologische Diagnostik 97 M. Crohn 

Amyloidose 106 d. Magens 168 

Differentialdiagnose 103 ff. Lokalisation 168 (St) 
Doppelkontrastuntersuchung 98 

fortgeschrittenes Karzinom 100 ff. 

Fundusvarizen 104 Nabelvenenkatheterismus 1 
Gastroenteritits, eosinophile 105 Leberdurchblutung 3 

kombiniertes Untersuchungsverfahren 97 b. Lebermetastasen 3 

korrosive Gastritis 104 b. Leberzirrhose 2,4 
Magenfrühkarzinom 98 b. Metastasenleber 4 

Magengranulome 103 Metastasentherapie 3 
Magenmetastasen 105 Omphaloportografie 3 

Magensarkom 103 b. Pankreastumoren 4 

Parietografie 98 portale Hypertension u. Druckmessung 3 
Peritoneografie 98 Technik 1 

Pseudolymphom 104 
radiologische Formen 98 


Syphilis 106 Nulldiät b. akuter Pankreatitis 286 


Magenmetastasen 
radiologische Diagnostik 97, 105 


Magenperforation, spontane 175 
Magen-Röntgenuntersuchung 146 
Indirektaufnahmen 152 


intensivierte Untersuchung 148 
kombinierte Untersuchungstechnik 146 


Megavolttherapie b. Magenkarzinom 111 


Nitrosamine u. Magenkarzinom 65 


XVI 


Odeme b. Pankreatitis 265 Pankreasiunktion b. Hämochromatose s. dort 


Osophagusperforation Pankreasgangbreite 17 (St) 


Ätiologie 33 
durch Magensonde 33 Pankreasgangdrainage b. chronischer Pankreatitis 297 
chirurgische Therapie 34 ff. 
klinisches Bild 34 Pankreasinsuffizienz u. Provokationstest s. dort 
Lokalisation 33 
Mechanismus 33 Pankreaskarzinom u. Provokationstest 231 
Prognose 37 
Röntgendiagnostik 34 Pankreassekretion u. Kalzium 211 
b. akuter Pankreatitis 213 
Osophagusvarizenblutung b. chronischer Pankreatitis 212 
Primärletalität 41 Fraktionen 211 
Sklerosierung, submuköse 38 Hyperkalzämie 212 
Ergebnisse (40) (St), (41) (St) Hyperparathyreoidismus, primärer 213 
Nachbehandlung 39 Hypokalzämie 212 
Nebenwirkungen 39 Kalziumgehalt 211 
Technik 39 Pankreasverkalkungen 214 
Verlaufskontrolle 40 Sekretionsvermittlung 212 


Osophagusvarizenblutung b. Osteomyelosklerose 358 Pankreasverkalkungen 214, 261 
endoskopische Befunde 358 s. auch Pankreatitis, chronische 
Verödungstherapie 359 


Ergebnisse 360 Pankreaszysten 263 


Ostrogene u. peptisches Ulkus 143 Pankreatektomie b. chronischer Pankreatitis 296, 298 


Pankreatikoskopie, perorale 123 

Omphaloportografie 3 Pankreatitis 
Ätiologie 220 (T), 273 (St) 
Diagnostik 259 (T) 

Nomenklatur 217, 257 


Organsiderose s. Hämochromatose 


Pankreatitis, afro-asiatische 277 


Pankreasdiagnostik 218 (T) 


endoskopisch retrograde Pankreatikografie 237 Pankreatitis, euro-amerikanische 276 
Befunde 224 (St) 
u. exokrine Funktion 235, 241 Pankreatitis, akute 
Stadien 237 (T) s. auch Pankreatitis, alkoholische 
Enzymdiagnostik 217, 260, 284 Ätiologie 282,-283 (T) 
akute Pankreatitis 284 hämorrhagische „ 199 
chronisch-rezidivierende Pankreatitis 222, 244 (St), Häufigkeit 282, 283 (St) 

260 Komplikationen 285, 285 (St) 
Ergebnisse 237 (T) Labordiagnostik 211, 217, 227, 235, 284 
extrapankreatische Ursachen 219 (T) pathologische Anatomie 199 
kalzifizierende Pankreatitis 222 Pathophysiologie 199 
Methodik 218 experimentelle Versuche 202 
b. Pankreatitisschub 219 Fettnekrose 201 
rezidivierende Pankreatitis 220 Gangobstruktion 204 

ERP und exokrine Pankreasfunktion 241 lipolytische Enzyme 200 
b. kalzifizierender „ 242 Plasmakinine 201 
b. nicht-kalzifizierender, chronischer 2 241 proteolytische Enzyme 199 
b. Papillenstenose 244 Schock 201 
b. primär-chronischer „ 244 Prognose 286 
Evokationstest s. Provokalionstest u. Provokationstest 232 
Provokationstest 227 Röntgendiagnostik 235, 285 
b. akuter Pankreatitis 232 Therapie 286, 287 (T) 
b. chronischer Pankreatitis 231 Analgetika 288, 289 (T) 
b. Diabetes 233 chirurgische Therapie 289, 290 (St) 
b. Duodenalerkrankungen 232 Enzyminhibitoren 288 
b. funktionellen gastrointestinalen Erkrankungen 232 Glukagon 286 
b. Gallenwegserkrankungen 232 Hypothermie 287 
b. Hyperparathyreoidismus 233 Kalzitonin 287 
b. Lebererkrankungen 232 Magensonde 286 
Literaturübersicht 227, 228 (T) Nulldiät 286 
Methodik 229 Peritonealdialyse 288 
b. Niereninsuffizienz 233 Schockbehandlung 289 
b. Pankreasinsuffizienz 231 Somatostatin 287 
b. Pankreaskarzinom 231 Vagolytika 286 
Wertigkeit 229 ff. Verlauf 285 


Sekretin-Pankreozymin-Test s. Enzymdiagnostik prognostische Kriterien 285 (St) 


XVII 


Pankreatitis, alkoholische 257 
s. auch Pankreatitis, chronische 
Alkoholabusus u. 258 
Latenzzeit 258 
soziale Zusammenhänge 258 
klinisches Bild 
Pankreasschmerz 258 
klinische Formen 
akute „ 259 
atypische 260, 261 
chronische „ 260 
foudroyante 260 
kalzifizierende 
genetische Faktoren 262 
immunologische Faktoren 262 
Pankreasverkalkungen 261 
Symptome 261 
Komplikationen 
Diabetes 263 
gastrointestinale Blutung 265 
Leberveränderungen 264 
Odeme 265 
Pankreasinsuffizienz 263 
peptisches Ulkus 265 
pleuropulmonale „ 264 
psychische Störungen 265 
Verschlußikterus 264 
Zysten 263 
Letalität 268 (St) 
Prognose 267 
Röntgenuntersuchung 259 
Therapie, chirurgische 266, 267 
Therapie, konservative 266 
b. akuter 2» 266 
b. chronischer 266 


Pankreatitis, chronische 
s. auch Pankreatitis, alkoholische 
Ätiologie 207 
Alkohol 207 
familiäre 208 
idiopathische 208 
Mangelernährung 208 
chirurgische Therapie 296 
Ergebnisse 297, 298 (St) 
Operationstaktik 296 
Diagnose 222 (T) 
s. auch Pankreasdiagnostik 
Einteilung 15 
Epidemiologie 207 
in Brasilien 272 
Alkoholabusus 274 
chirurgische Behandlung 275 
Histologie 273 (St), 275 
klinische Analyse 272 (St), 273 (St) 
Symptomatologie 274 
in Indien 276 
chirurgische Therapie 281 
geografische Verteilung 278 
Häufigkeit 277, 278 (St) 
Histologie 279 
klinische Formen 279 
Verlauf 280 
Kalziunstoffwechsel b. 212 
konservative Therapie 280, 295 
Dauer 295 
Diabetes 295 
Diät 266, 295 
Pankreasgröße : Duktusbreite 
diagnostische Wertigkeit 18 
Duktusbreite 17 (St) 
Quotient 17 
Pankreasverkalkungen - Pathogenese 214 


XVII 


Pathogenese 206 
alkoholische » 208 
experimentelle „ 208 


Pankreatitis, chronisch-kalzifizierende s. Pankreatitis, 
chronische 


Pankreatitis, chronische, nicht-kalzifizierende 244 


Pankreatitis, chronische u. Provokationstest 233 


Pankreatitis u. Hyperlipoproteinämie 249 
Begleithyperlipoproteinämie 251 
Hyperlipoproteinämie, primäre 251 
Hyperlipoproteinämie, sekundäre 251 
Pankreatitis b. Hypertriglyzeridämie 251 


Pankreatitis, interstitielle 199 
Pankreatitis, ödematöse 199 


Pankreatitis, rezidivierende akute 
b. Brunneromen 300 


Papillenstenose 
ERP 244, 246 
Sekretin-Pankreozymintest 244, 246 


Papillenstenose u. Sekretin-Pankreozymintest 237 (St) 


Parenterale Ernährung, totale b. Coma hepaticum s. dort 
Parietografie 98 
Peptisches Ulkus 
b. Magentrauma 154, 158 
experimentelles 158 
klinischer Fall 156 
u. Pankreas-Provokationstest 232 
u. Pankreatitis 265 
Pathogenese 161 
u. Sexualhormonen 141, 143 (T) 
Vagotomie b. „= 163 
Entleerungszeit 163 
Magensequenz-Szintigrafie 163 
Pericholezystitischer Abszess (25), 47 
Peritonealdialyse b. akuter Pankreatitis 288 
Peritoneogratie 98 
PTHC = perkutane, transhepatische Cholangiografie 
PTJC = perkutane, transjugulare Cholangiografie 
Phospholipase u. akute Pankreatitis 200 
Plasmakinine u. akute Pankreatitis 201 
Pleuraexsudat b. Pankreatitis 264 
Pneumatosis intestinalis (157), 188 
Portohepatogramm (1) 
Präkanzerosen u. Magenkarzinom 72 


Provokationstest s. Pankreasdiagnostik 


Pseudolymphom 
radiologische Diagnostik 97, 104 


Radiotherapie b. Magenkarzinom 111 Syndrome 
Boerhaave „ (33), 175 
Rauchen u. Magenkarzinom 66 Indozyanin-Retentions», konstitutionelles 330 
Mallory-Weiss» 172 
Refluxösophagitis 
Sondeninfusion 185 Syphilis 


radiologische Diagnostik 97, 106 
Retroperitonealer Abszess 
b. Sigmakarzinom (25), 47 


„Ringwallkarzinom“ 102 Tests 
Amylase-Clearancex 250 


Evokations» s. Provokationsz 
Provokations» 227, 231, 232, 233 

Salat u. Magenkarzinom 77 Sekretin-Pankreozymin» 235, 237 (St), 244, 245, 246 
Schistozyten 134 Torsion der Gallenblase s. Gallenblasenz 
Schnellneutronen-Bestrahlung b. Magenkarzinom 111 TPE = totale parenterale Ernährung 
Schockbehandlung b. akuter Pankreatitis 201, 289 Trasylol® s. Aprotinin 
Sexualhormone u. Gastrointestinaltrakt 141 Triglyzeridlipase u. akute Pankreatitis 200 
Sexualhormone u. peptisches Ulkus 141 Trypsin u. akute Pankreatitis 200 


Sekretin-Pankreozymintest 235, 245 Tuberkulose b. Pankreatitis 264 


Sentinel loop 259 


Siderofibrose 323 Ulkus, peptisches s. Peptisches Ulkus 


Siderozirrhose 322 Uterusmyom, verkalkendes (210), 248 


Somatostatin b. akuter Pankreatitis 287 


Soziale Verhältnisse u. Pankreatitis s. Pankreatitis, Vagolytika b. akuter Pankreatitis 286 
alkoholische und Pankreatitis, afro-asiatische 


Vagotomie 

Entleerungstypen 164 
Entleerungszeit 163 
Magensequenz-Szintigrafie 163 


Steatorrhö 263 
Sterkolith (210), 248 


Strahlentherapie b. akuter Pankreatitis 287 Verödungstherapie, submuköse b. Osophagusvarizen- 


blutung 38, 358 
Subphrenischer Abszess (25), 48 


Sympathektomie b. akuter Pankreatitis 288 Zirrhose b. Pankreatitis 264 


Akasaka, Y. 121 
Alawneh, I. 368 
Ammann, R. 217 
Amundsen, E. 199 
Auden, R. R. 108 
Austerhoff, A. 125 


Bank, S. 257 

Barbezat, G. O. 257 

Barrowman, J. A 108 

Berg, G. 51 (B) 

Blum, A.L. 47, 128, 188, 247, 303 
Blumberg, B. S. 309 

Boettcher, I. 163 

Bode, J. Ch. 282 

Brunner, P. 50 (B) 

Büren, v. U. 47, 128, 188, 247, 303 
Büsing, V. 358 
Busanny-Caspari, W. 29 


Correa, P. 72 
Creutzfeldt, W. 52 (B) 
Cuello, C. 72 


Dani, R. 272 
Draese,K. 1 
Dürr, H.K. 282 


Feaux de Lacroix, W. 130 
Feigl, W. 361 

Filippini, L. 172 

Fischer, R. 316 


Franken, F.H. 190 (B), 191 (B), 253 (B), 


304 (B), 371 (B) 
Freyschmidt, J. 8 
Friedmann, G. 50 (B) 
Friedrichs, U. 249 
Fritsch, W.-P. 125 
Frotz, H. 136 (B), 168, 190 (B) 
Fuchs, H. F. 146 


Gaisberg, v. U. 192 (B) 

Gangl, A. 361 

Gheorghiu, Th. 191 (B), 192 (B), 
253 (B), 254 (B), 304 (B), 306 (B), 
370 (B), 371 (B), 372 (B), 373 (B), 
374 (B) 

Glänzer, K. 235 

Goebell, H. 211 

Grabner, G. 268 

Grosse, G. 158 

Grosser, K.D. 130 

Großner, D. 158 


Haemmerli, U.P. 47, 128, 188, 247, 303 


Haenszel, W. 72 
Hanelin, L.G. 97 
Hausamen, T.-U. 125 
Hesser, J. E. 309 
Hirt, H.-J. 168 


AUTORENREGISTER/AUTHOR INDEX 


Erstautoren kursiv; (B) = Buchbesprechungen 


Hotz, J. 211 
Huchzermeyer, H. 8, 350 


Imig, H. 33, 51 (B) 
Ishii, T. 335 


Junginger, Th. 113, 168 
Jost, F. 26 


Kaiser, B. 26 

Kaito, I. 335 
Kameda, H. 347 
Kasper, H. 52 (B) 
Kawachi, T. 80 
Kawai, K. 121 
Klein, H. J. 52 (B), 136 (B) 
Klein, P. J. 130 
Kleinberger, G. 340 
Korn, P. 361 
Kotzaurek, R. 340 
Krause, Chr. 26 
Kronberger, O. 38 


Larouz&e, B. 309 
Löffler, A. 235, 249 
Löffler-Bock, A.H. 249 
London, W. Th. 309 
Louven, B. 180 
Luska,G. 8 


Maranta, E. 47, 128 
Margulis, A.R. 97 
Marks, I. N. 257 
Miederer, S.E. 180, 235 
Millman, I. 309 
Mlczoch, J. 361 
Mödder, U. 130 
Molzberger, H. 33 
Müller, J. 113 
Müller, J.M. 254 (B) 
Murakami, K. 121 


Nakajima, M. 121 
Nauer, E. 172 

Nette, L. 15 
Nogueira, C.E.D. 272 


Oette, K. 51 (B) 
Olesch, K. 185 
Otto, P. 350 


Pall, H. 340 

Paquet, K. J. 358 
Pastorelli, OÖ. 136 (B) 
Payet, M. 309 
Peiper, H.-J. 253 (B) 


Peter, P. 47, 128, 188, 247, 303 


Pfeiffer, C. J. 59, 141 
Pichler, M. 340 


Pichlmaier, H. 113 
Polak, J. M. 306 (B) 


Rehlinghaus, U. 125 
Rohner, H.G. 180 
Ropertz, C. 19 


Sahel, J. 206 
Saimot, G. 309 
Sarles, H. 206, 294 
Sarles, J.-C. 294 
Sato, S. 335 
Seckfort, H. 29 
Seifert, E. 372 (B) 
Seifert, S. 350 
Shearin, N. 141 
Shibata, H. 330 
Shimamotu, K. 121 
Siehr, U. 26 
Skoryna, S.C. 92 
Soehendra, N. 154 
Sugimura, T. 80 
Szeless, S. 340 


Schmidt, H. 227 
Schnack, H. 38 

Scholz, H.G. 300 
Schumpelick, V. 154, 158 


Stauch, G. W. 163 
Strosche, H. 1 
Stücker, F. J. 33 


Thaler, H. 374 (B) 
Tiscornia, O. 206 
Tismer, R. 168 
Toyama, K. 330 


Uhlmann, H. 26 
Urbanitz, D. 130 


Vakil, B. J. 276 

Veidt, J. 26 
Volkheimer, G. 372 (B) 
Vyslonzil, E. 38 


Wagner, K. 19 
Wepler, W. 50 (B) 
Werner, B. 309 
Wichmann, H. E. 52 (B) 
Wienbeck, M. 370 (B) 
Witthöft, C. 227 
Wobser, E. 180 
Wolpers, C. 43 


Zeidler, U. 192 (B) 
Zöckler, C.E. 1 


Referate erstellt von H. Frotz und W. 


Hübner, Köln 


REFERATE/ABSTRACTS 


Die Zahlen geben das Heft an 


Alkoholiker, chronische mit und ohne Delirium 
tremens — Leberschäden 
Autoantikörper gegen Leberzellmembran bei HB;- 


Ag-negativer chronisch-aggressiver Hepatitis . 


e-Antigen und -Antikörper als mütterlicher Über- 
tragungsindikator von Hepatitis-B-Virus 

Enteropathie, Gluten-induzierte — Einfluß von 
Kortisol in vitro 


Fibrinogenablagerung in der Leber bei Prä-Ek- 
lampsie 


Gastrointestinale Schleimhaut, Funktion und Ent- 
wicklung — Studium durch Organkulturen . 
Gluten-induzierte Enteropathie — Einfluß auf Kor- 

tisol in vitro 


Hepatitis, akute und Zirrhose — normaler Abbau 
von Oxazepam 

Hepatitis A-Antikörper — Verteilung bei erwadh- 
senen Großstädtern 

Hepatitis B-Virus (mütterliche Übertragung) - e- 
Antigen und -Antikörper 

Hepatitis, chronische 

Hepatitis, chronisch-aggressive 

Hepatitis-Pathogenese — Bedeutung zweier im- 
munologischer Reaktionen 


HB,-Ag-negativer — Autoantikörper gegen Leber- 
zellmembran 

HB,-Ag-negative chronisch-aggressive Hepatitis 
— Autoantikörper gegen Leberzellmembran 

HB,-Ag-positive chronische Hepatitis 


Immunologische Reaktionen, doppelte, in der 
Pathogenese der Hepatitis 

Immunkomplexe in Hepatozytenkernen bei HB;- 
Ag-negativer chronischer Hepatitis 

Immunkomplexe in Hepatozytenkernen 


Kontrazeptiva und Leberzelladenome 
Kortisol in vitro — Einfluß auf Gluten-induzierte 
Enteropathie 


Leber - Fibrinogenablagerungen bei Prä-Eklamp- 
sie 

Leberschäden bei chronischen Alkoholikern mit 
und ohne Delirium tremens 

Leberzelladenome - orale Kantrazeptiva 

Leberzirrhose und akute Hepatitis — normaler 
Abbau von Oxazepam 


Mütterliche Übertragung von Hepatitis B-Virus 
— Bedeutung von e-Antigen und -Antikörper.. . 


Organkulturen zum Studium von Funktion und 
Entwicklung der gastrointestinalen Schleimhaut 

Ovarial-Adenokarzinom mit Zollinger-Ellison- 
Syndrom 

Oxazepam — Katabolismus, normaler, bei akuter 
Hepatitis und Zirrhose 


Prä-Eklampsie — Fibrinogenablagerung in der 


Reovirus-ähnliches Agens, menschliches, bei 
„Winter“-Gastroenteritis jüngerer Kinder 


Steroidtherapie b. schwerer Virushepatitis 
Steroidtherapie und peptisches Ulkus 


Ulkus, peptisches, u. peptisches Ulkus 


Virushepatitis — Steroidtherapie b. = 
Virushepatitis, schwere 


„Winter“-Gastroenteritis jüngerer Kinder durch 
menschliches Reovirus-ähnliches Agens . . . 


Zollinger-Ellison-Syndrom mit mukös-zystischem 
Ovarial-Adenokarzinom 


| 
(7) . 5 (10) 
. 3 (6) 
..6 (13) | 
: 
| 
6 (11) | 
..6.(11) 
..6 (13) 
6 (15) 
.6 
..6 (12) 
. 3 6) . 3 
.4 
.4 (8) 
. 3 6) 
3 
XXI 


BUCHBESPRECHUNGEN/BOOK REVIEWS 


Anacker, H. (Hrsg.): Efficiency and Limits of Radio- 
logy — Examination of the Pancreas (Radiologi- 
sche Pankreasdiagnostik) . 190 


Holm, E.: Ammoniak und hepatische Enzephalopathie 


lio, M., H. Yamada, Kitani, Y. Sasaki: Nuclear 


Hepatology (Nuklearmedizinische Hepatologie) . . 191 
I. Immich, H.: Medizinische Statistik - Eine Einfüh- 
and their Diagnostic Uses (Diagnostische Wertig- 51 


Bankl, H., H. Denk, J. H. Holzner (Hrsg.), L. Kucsko, 


Th. Radaszkiewicz, W. Zischka-Konorsa: Patholo- Karlson, P.: Kurzes Lehrbuch der Biochemie. 9. über- 
gie des Menschen - Spezielle Pathologie 2. . . . 136 arb. Auflage... . 2.2220. 191 

Becker, V. (Hrsg.): Gastroenterologie und Stoff- Kress, v. H. f, G. A. Neuhaus: Müller-Seifert, Ta- 

192 schenbuch der medizinisch-klinischen Diagnostik, 
306 

Beher, W. T.: Monographs on Atherosclerosis, Vol. \ | 

6: Bile Acids (Monografien über Arteriosklerose, Kucke, W. T., P. Askitt (Hrsg.): Malattia celiaca 
Bd. 6: Die Gallensäuren) . . 222 191 (Die Zöliakie) 372 

Berndt, H.: Verdauungsstörungen und Darmkrank- Kuschinsky, G., H. Lüllmann: Kurzes Lehrbuch der 


Bertelli, A. (Hrsg.): New Trends in the Therapy of 


Liver Diseases (Neue Tendenzen in der Leber- Labhart, A.: Clinical Endocrinology - Theory and 


therapie) . 253 Practice (Klinische Endokrinologie Theorie und 
Bodechtel, G.: Differentialdiagnose neurologischer 
Krankheitsbilder. 3., neubearb. u. erw. Aufl. . . 373 Largiader, F., H. Säuberli, ©. Wicki: Checkliste - 
Bogoch, A. (Hrsg.): Gastroenterology (Gastroentero- 
Lindner, E.: Toxikologie der Nahrungsmittel... 52 


Linneweh, F. (Hrsg.): Handbuch der Inneren Medi- 
c ‚ B. (Hrsg.): The Small Intesti Der Düss- zin, Bd. 7/1: Stoffwechselkrankheiten — Erbliche 
(Hrsg.) ig 192 Defekte des Kohlenhydrat-, Aminosäuren- und 
Proteinstoffwechsels. 5., neu bearb. u. erw. Aufl. 


Demling, L. (Hrsg.): Handbuch der Inneren Medizin 


(Hrsg.: H. Schwiegk), Bd. IIl/2: Der Magen. 5., neu R, A. 
372 
370 
Demling, L., M. Classen, P. Frühmorgen: Atlas der Mehnert, H., H. Förster: Stoffwechselkrankheiten. 2., 
überarb, und erw. Auflage .. 190 


Okuda, K., M. lio: Radiological Aspects of the Liver 


Fuchs, F., G. Böttger: Chirurgie für Krankenschwe- and Biliary Tract. X-ray and Radioisotope Dia- 


stern und Krankenpfleger... . 2... 51 gnosis (Röntgenproblematik der Leber und Gallen- 
Fujita, T. (Hrsg.): Gastro-Entero-Pancreatic - Endo- wege. Radiologische und nuklearmedizinische Dia- 
Otto, H. F.: Gastroenterologie und Stoffwechsel, 
190 
Greten, H., R. Levine, E. F. Pieiffer, A. E. Renold 
(Hrsg.): Lipid Metabolism, Obesity and Diabetes Otto, P., Geleitwort von F. W. Schmidt: Die Ultra- 
mellitus: Impact upon Atherosclerosis . ... . 51 schalldiagnostik bei Erkrankungen des Abdomi- 
nal- und Retroperitonealraumes . ....... 136 
Grundmann, E., Begründer: F. Büchner (Hrsg.): Spe- 
Reis, van der, L.: Frontiers of Gastrointestinal Re- 
search (Grenzen der gastrointestinalen Forschung) 304 
Haertel, M.: Röntgendiagnostik viszeraler Verlet- 
zungen nach stumpfen Abdominaltraumen ... . 50 Roschke, W.: Die proktologische Sprechstunde, 4. 


Hammersen, F. R.: Atlas der Histologie des Men- 


Saunders, S. J., J. Terblanche (Hrsg.): Liver (Leber 
Harkins, H. N., L. M. Nyhus (Hrsg.): Surgery of the Br 
Stomach and Duodenum - 2nd Edition (Chirurgie 


Scheuer, P.: Liver-Biopsy - Interpretation — 2nd 
des Magens und Zwölffingerdarms, 2. Auflage) 


Edition (Leberbiopsie — Interpretation — 2. Auflage) 


XXI 


i 
371 
f 
. 
50 


Seifert, J.: Enterale Resorption großmolekularer Pro- 
teine bei Tieren und Menschen 


Sherlock, Sh. (Hrsg.): Progress Reports from Gut, Se- 
ries 2 (Gastroenterologische Fortschritte — Über- 
sichtsreferate der Zeitschrift Gut, Bd. 2) 


Smith, A. N. (Hrsg.): La Malattia diverticolare (Di- 
vertikulose und Divertikulitis) 


Stanbury, J. B., J. B. Wyngaarden, D. S. Fredrickson 
(Hrsg.): The Metabolic Basis of Onherited Disease 
(Metabolische Grundlagen erblicher Krankheiten). 
3. Auflage 


Tygstrup, N. (Hrsg.): Hepatitis Virale (Die Virushe- 
patitis) 


Vantrappen, G., J. Hellemans: Handbuch der Inneren 
Medizin (Hrsg.): Bd. IIV/1: Diseases of the Eso- 
phagus (Krankheiten der Speiseröhre) 


Voegeli, E.: Die Angiografie bei Dünndarm- und 
Dickdarmerkrankungen 


Volkheimer, G.: Gastroenterologie für die Praxis . . 


White, P. L., M. A. Nagy (Hısg.): Total Parenteral 
Nutrition (Parenterale Ernährung) 


Wright, H. K., M. D. Tilson: Postoperative Disorders 
of the Gastrointestinal Tract (Postoperative Stö- 
rungen des Magen-Darm-Traktes) 


Zollinger, H. U.: Pathologische Anatomie Bd. I: All- 
gemeine Pathologie 


370 
374 . 
| 
254 
192 
> 
% 
XXI 


